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  دﻛﺘﺮ ﺣﻤﻴﺪرﺿﺎ ﻛﺪﺧﺪاﻳﻲ
  ﭼﻜﻴﺪه
ﻣﻨﻈﻮر ﺗﺨﻠﻴﻪ ﺣﻔﺮه ﺟﻨﺐ در ﺑﻴﻤﺎران ﺗﺮوﻣـﺎﻳﻲ و  ﻪﻋﻨﻮان ﻳﻚ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺑﺴﺘﻪ و ﺑ ﻪﺑ اي ﻪدرن ﻟﻮﻟﻪ ﺳﻴﻨ : و ﻫﺪفزﻣﻴﻨﻪ
ﻣﺤﻔﻈـﻪ  ﻋﻨـﻮان  ﻪ آﻧﭽـﻪ ﻛـﻪ در ﺣـﺎل ﺣﺎﺿـﺮ ﺑ ـ.ﮔﻴـﺮد  ﻣـﻲ رﻳﺎ ﭘﺲ از اﻋﻤﺎل ﺟﺮاﺣﻲ ﻗﻔـﺴﻪ ﺳـﻴﻨﻪ ﻣـﻮرد اﺳـﺘﻔﺎده  ﻗـﺮا 
ن ﻧﻴـﺰ آاﻣﻜﺎن ﺷﻜﺴﺘﻪ ﺷﺪن   از ﺟﻨﺲ ﻣﻮاد ﻣﺼﻨﻮﻋﻲ ﺳﺨﺖ ﺳﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪه وﻋﻤﻮﻣﺎً ﻛﺎرﺑﺮد دارد،( elttob tsehC)ﺗﺨﻠﻴﻪ
ن آدرون ( ﻧﺮﻣـﺎل ﺳـﺎﻟﻴﻦ ) ﺳﺖ ﻫﻤﻮاره ﻣﻘﺪاري ﻣﺎﻳﻊ اﺳـﺘﺮﻳﻞ  ا ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺑﺮاي ﻋﻤﻠﻜﺮد ﻣﻨﺎﺳﺐ ﻣﺤﻔﻈﻪ ﻻزم . وﺟﻮد دارد 
 ﮔـﺮدد، ﻧﻜﻪ ﻣﻮﺟﺐ ﻓﺸﺎر ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺟﺪارﺳﻴﻨﻪ ﺑﻴﻤﺎر ودردﻧﺎك ﺷﺪن آن ﻣـﻲ آ اﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﻋﻼوه ﺑﺮ رﻳﺨﺘﻪ ﺷﻮد، ﻛﻪ 
اﺳـﺘﻔﺎده از  ،ﻫـﺪف از اﻧﺠـﺎم اﻳـﻦ ﭘـﮋوﻫﺶ  .ﻛﺎﻫـﺪ اي ﻣـﻲ ﻧﺤـﻮ ﻗﺎﺑـﻞ ﻣﻼﺣﻈـﻪ ﻪ از اﻣﻜﺎن ﺗﺤﺮك و ﺟﺎﺑﺠﺎﻳﻲ ﺑﻴﻤﺎر ﻧﻴﺰ ﺑ 
ﺳـﺎﻳﺮ  ،ﻳﻊ و ﻫـﻮا از ﺣﻔـﺮه ﺟﻨـﺐ ﺿـﻤﻦ ﺗﺨﻠﻴـﻪ ﻣـﺎ  ﺗـﺎ  ، اﺳﺖ(gab eganiarD) اي ﺟﺪﻳﺪ ﻣﻮﺳﻮم ﺑﻪ ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ وﺳﻴﻠﻪ
  .ﻣﻌﻤﻮﻟﻲ را ﻧﻴﺰ ﻧﺪاﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ (elttob tsehC) ﻣﺤﻔﻈﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ اﺷﻜﺎﻻت ﻣﻮﺟﻮد در
 ﺑﻴﻤﺎر از ﺑـﻴﻦ ﺑﻴﻤـﺎران 05اي ﺑﺎ ﻛﺎرآزﻣﺎﻳﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ ﺑﻮده ﻛﻪ در آن ﺗﻌﺪاد از ﻧﻮع ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺣﺎﺿﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ :ﺑﺮرﺳﻲروش 
ﭘـﺲ از   داﺷـﺘﻪ، اﻧﺘﺨـﺎب و، اي ﻪﺎز ﺑﻪ ﻟﻮﻟﻪ ﺳﻴﻨ ﻛﻪ ﻧﻴ ( ص)ﻫﺎي ﻣﺠﺘﻤﻊ آﻣﻮزﺷﻲ ﭘﮋوﻫﺸﻲ رﺳﻮل اﻛﺮم ﺑﺴﺘﺮي در ﺑﺨﺶ 
ﺑـﺮاي  . ﻧﻔﺮي ﻗﺮار داده ﺷـﺪﻧﺪ 52ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﻲ در دو ﮔﺮوه ﻪ ﺑ ،ﺗﻮﺿﻴﺢ ﻛﺎﻓﻲ و اﺧﺬ رﺿﺎﻳﺖ ﺑﺮاي ﺷﺮﻛﺖ در ﻃﺮح 
 .اﺳـﺘﻔﺎده ﺷـﺪ ( gab eganiarD) و در ﮔﺮوه دوم از ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ ﻣﻌﻤﻮﻟﻲ ( elttob tsehC) ﻳﻚ ﮔﺮوه از ﻣﺤﻔﻈﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ
ﻣـﺪت زﻣـﺎن   رﺿﺎﻳﺘﻤﻨﺪي از وﺳﻴﻠﻪ و ،(SAVﺑﺎ روش )  درد ﺟﺪار ﻗﻔﺴﻪ ﺳﻴﻨﻪ ﺷﺪتﺎﻟﻌﻪ از ﻧﻈﺮ ﻣﻮرد ﻣﻄ ﻫﺮ دو ﮔﺮوه 
 ﻣـﻮرد ﺗﺠﺰﻳـﻪ و ﺗﺤﻠﻴـﻞ SSPSاﻓـﺰار  ﻧﺮم ﻣﺪه ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از آدﺳﺖ ﻪ در ﻧﻬﺎﻳﺖ ﻛﻠﻴﻪ اﻃﻼﻋﺎت ﺑ . اﻧﺪ هﺑﺴﺘﺮي ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺷﺪ 
 و ﺑﺮاي ﺗﺠﺰﻳـﻪ  tseT selpmaS tnednepednIﺑﺮاي ﻣﺘﻐﻴــﺮﻫﺎي ﻛﻤﻲ از آزﻣــﻮن آﻣـــﺎري .آﻣﺎري ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ
  . اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳﺖerauqs ihCو ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﻛﻴﻔﻲ از آزﻣﻮن 
 4/2( gab eganiarD) ﻣﺪه ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺷـﺪت درد در ﺑﻴﻤـﺎران ﺑـﺎ ﻛﻴـﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ آدﺳﺖ ﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑ :ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ از ﻧﻈﺮ رﺿـﺎﻳﺘﻤﻨﺪي ﺑﻴﻤـﺎران  .ﺑﻮده اﺳﺖ( elttob tsehC)  واﺣﺪ در ﮔﺮوه ﺑﺎ ﻣﺤﻔﻈﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ5/5واﺣﺪ در ﻣﻘﺎﺑﻞ 
( gab eganiarD)ﻛﻪ ﺷﺎﻣﻞ اﻣﻜﺎن ﺟﺎﺑﺠﺎﻳﻲ ﺑﻴﻤﺎر و ﻧﻴﺰ ﺳﻬﻮﻟﺖ در ﺗﻌﻮﻳﺾ وﺳﻴﻠﻪ ﺑـﻮده، در ﮔـﺮوه ﺑـﺎ ﻛﻴـﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ 
از ﻧﻈﺮ ﻣﺪت زﻣﺎن ﺑﺴﺘﺮي ﻧﻴﺰ ﻛﻪ از  .ﺑﻮده اﺳﺖ( elttob tsehC)  در ﮔﺮوه ﺑﺎ ﻣﺤﻔﻈﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ%34 در ﻣﻘﺎﺑﻞ  %18ﻣﻌﺎدل 
 روز و ﺑـﺮاي ﮔـﺮوه ﺑـﺎ 5/3 ﻃﻮر ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ ﻪ ﺑﺎﺷﺪ، ﺑﺮاي ﺑﻴﻤﺎران ﺑﺎ ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ ﺑ ﺮ ﻃﺮح ﻣﻲ ي ﻣﻮرد ﻧﻈ ﻫﺎدﻳﮕﺮ ﺷﺎﺧﺺ 
 . روز ﺑﻮده اﺳﺖ8/7ﻣﺤﻔﻈﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ 
ﺟـﺎي ﻣﺤﻔﻈـﻪ ﻪ  ﺑ ـ(gab eganiarD)رﺳﺪ ﻛﻪ اﺳﺘﻔﺎده از ﻛﻴـﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ  ﻧﻈﺮ ﻣﻲﻪ ﺑﺎ اﻧﺠﺎم اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑ :ﮔﻴﺮي ﻧﺘﻴﺠﻪ
ﻧﻜﻪ ﻧﻴـﺎز ﺑـﻪ اﻳﺠـﺎد ﻓـﺸﺎر ﻣﻨﻔـﻲ ﺑﻴـﺸﺘﺮ آﺷﺮط ﻪ اي داﺷﺘﻪ ﺑ ﻪ ﺳﻴﻨﻪﺑﺮاي ﻛﻠﻴﻪ ﺑﻴﻤﺎراﻧﻲ ﻛﻪ ﻟﻮﻟ ،(elttob tsehC)ﺗﺨﻠﻴﻪ 
 ﻣﻮﺟـﺐ ﺗـﺴﺮﻳﻊ ،ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺎ درد ﻛﻤﺘﺮ و اﺣﺴﺎس رﺿﺎﻳﺘﻤﻨﺪي ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﻴﻤﺎران  ﻣﻲ ،ﻧﺪاﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪ  در ﻓﻀﺎي ﭘﻠﻮر ( ﺳﺎﻛﺸﻦ)
  .ﻫﺎ ﮔﺮدد نآدر ﻣﺮاﺣﻞ ﺑﻬﺒﻮدي و ﻛﺎﻫﺶ ﻣﺪت زﻣﺎن ﺑﺴﺘﺮي 
  
  درﻧﺎژ ـ4،    ﭼﺴﺖ ﺑﺎﺗﻞـ3،   اي ﻟﻮﻟﻪ ﺳﻴﻨﻪـ 2،   ﺣﻔﺮه ﺟﻨﺐـ 1: ﻫﺎ واژهﻛﻠﻴﺪ
  
  ﻣﻘﺪﻣﻪ
  ازاﻋﻤﺎل ﺟﺮاﺣـﻲ ﻗﻔـﺴﻪ ﺳـﻴﻨﻪ و  ﺑﻌﺪ ﺗﺨﻠﻴﻪ ﻓﻀﺎي ﺟﻨﺐ 
اي دارﻧـﺪ،  ﻛﻪ ﻧﻴﺎز ﺑﻪ ﻟﻮﻟﻪ ﺳﻴﻨﻪ  در ﺑﻴﻤﺎران ﻣﺼﺪوم ﻧﻴﺰ
اﺳـﺘﻔﺎده از درن  .ﺑﺎﺷـﺪ از اﻫﻤﻴﺖ ﺧﺎﺻﻲ ﺑﺮﺧﻮردار ﻣﻲ 
ﻋﻨـﻮان ﻳـﻚ درن ﺑـﺴﺘﻪ از اواﺋـﻞ ﻗـﺮن ﻪ ﺑ ـ ايﻟﻮﻟﻪ ﺳﻴﻨﻪ 
درﻧﺎژ ﺷـﺎﻣﻞ ﺳـﻪ اﻳﻦ ﻧﻮع  .ﮔﺬﺷﺘﻪ ﻣﻌﻤﻮل ﮔﺮدﻳﺪه اﺳﺖ 
  و(elttob tsehC)ﻣﺤﻔﻈـﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ  ،ايﺑﺨـﺶ ﻟﻮﻟـﻪ ﺳـﻴﻨﻪ 




 ﻣـﻮرد ﻣﺤﻔﻈـﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ  ﻋﻨـﻮان ﻪ آﻧﭽﻪ ﻛﻪ در ﺣﺎل ﺣﺎﺿـﺮ ﺑ ـ
 از ﺟﻨﺲ ﻣﻮاد ﻣـﺼﻨﻮﻋﻲ ﺳـﺨﺖ ﻣﻌﻤﻮﻻً ﮔﻴﺮد،اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار ﻣﻲ 
ﺳـﺖ ﻫﻤـﻮاره  ا ن ﻻزم آﺳﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪه و ﺑـﺮاي ﻋﻤﻠﻜـﺮد ﻣﻨﺎﺳـﺐ 
ن رﻳﺨﺘﻪ ﺷﻮد، ﻛـﻪ آدرون ( ﻧﺮﻣﺎل ﺳﺎﻟﻴﻦ ) ﺳﺘﺮﻳﻞﻣﻘﺪاري ﻣﺎﻳﻊ ا 
ﻧﻜﻪ ﻣﻮﺟﺐ ﺳﻨﮕﻴﻨﻲ و در ﻧﺘﻴﺠـﻪ ﻓـﺸﺎر آاﻳﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﻋﻼوه ﺑﺮ 
 درد ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺟﺪارﺳﻴﻨﻪ ﺑﻴﻤـﺎر وﺗﺤﺮﻳـﻚ ﭘﻠـﻮر ﺟـﺪاري و 
   از اﻣﻜ ــﺎن ﺗﺤ ــﺮك و ﺟﺎﺑﺠــﺎﻳﻲ ﺑﻴﻤ ــﺎر ﻧﻴ ــﺰ  ﮔ ــﺮدد،  ﻣ ــﻲﺷــﺪﻳﺪ
  .اﺑﺴﺘﻪ ﺑﻪ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ اﻳﺮان اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖﻫﺎي رﻳﻮي و ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﺑﻴﻤﺎريﻣﺎﻟﻲ ﻫﺎي  اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﺤﺖ ﺣﻤﺎﻳﺖ
 ﺧﻴﺎﺑـﺎن ،(ص) ﺑﻴﻤﺎرﺳـﺘﺎن ﺣـﻀﺮت رﺳـﻮل اﻛـﺮم ،ﻫـﺎي رﻳـﻮي ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﺑﻴﻤﺎري  ،داﻧﺸﻴﺎر و ﻣﺘﺨﺼﺺ ﺟﺮاﺣﻲ ﻋﻤﻮﻣﻲ، ﻓﻮق ﺗﺨﺼﺼﻲ ﺟﺮاﺣﻲ ﻗﻔﺴﻪ ﺻﺪري 
  (ﻣﺴﺆولﻣﺆﻟﻒ )ن  داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ و ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ ـ درﻣﺎﻧﻲ اﻳﺮان، ﺗﻬﺮان، اﻳﺮاﺳﺘﺎرﺧﺎن، ﺧﻴﺎﺑﺎن ﻧﻴﺎﻳﺶ،
  
 دﻛﺘﺮ ﺣﻤﻴﺪرﺿﺎ ﻛﺪﺧﺪاﻳﻲ  ﻠﻮر ﺑﺎ ﭼﺴﺖ ﺑﺎﺗﻞ ﺑﺮاي ﺗﺨﻠﻴﻪ ﻓﻀﺎي ﭘ(ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ) ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻛﺎرﺑﺮد وﺳﻴﻠﻪ ﺟﺪﻳﺪ
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ﻋﻠـﺖ ﺳـﺨﺘﻲ ﻪ از ﻃﺮﻓـﻲ ﺑ ـ. ﻛﺎﻫـﺪ اي ﻣﻲ ﻧﺤﻮ ﻗﺎﺑﻞ ﻣﻼﺣﻈﻪ ﻪ ﺑ
 اﻣﻜـﺎن ﺷﻜـﺴﺘﻪ ﺷـﺪن و ،(elttob tsehC) ﺗﺨﻠﻴﻪ ﺟﻨﺲ ﻣﺤﻔﻈﻪ
 ﺗﻌﻮﻳﺾ ، ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ.داﺷﺘﻪوﺟﻮد داﺧﻞ ﻓﻀﺎي ﭘﻠﻮر ﻪ ﻧﻔﻮذ ﻫﻮا ﺑ
ﺑﺎﻳﺴﺖ ﺗﺤﺖ ﺷﺮاﺋﻂ اﺳـﺘﺮﻳﻞ و  ﺗﻮﺳـﻂ اﻓـﺮاد ﻣﺠـﺮب ن ﻣﻲ آ
ﺎرﺳـﺘﺎن را ﺻـﻮرت ﮔﻴـﺮد ﻛـﻪ اداﻣـﻪ ﺑـﺴﺘﺮي ﺑﻴﻤـﺎر در ﺑﻴﻤ 
  (3).ﺳﺎزد ﺿﺮوري ﻣﻲ
ﻪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻨﻜﻪ در ﺣﺎل ﺣﺎﺿـﺮ درن ﻟﻮﻟـﻪ ﺳـﻴﻨﻪ اي ﺑ ـ
ﻛﺎر ﻪ ﻃﻮر وﺳﻴﻌﻲ در ﻣﺮاﻛﺰدرﻣﺎﻧﻲ ﺑﺮاي ﺗﺨﻠﻴﻪ ﺣﻔﺮه ﺟﻨﺐ ﺑ 
 ﻛـﻪ اﺳـﺘﻔﺎده ﺷﻮد و از ﺳـﻮﻳﻲ ﻣﺤﻔﻈـﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ اي ﮔﺮﻓﺘﻪ ﻣﻲ 
ﻫـﺪف از ﻟـﺬا  ﺷﻮد، ﻣﻌﻤﻮﻻ ﺧﺎرج از ﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي ﻻزم ﺑﻮده،  ﻣﻲ
 ه از وﺳـﻴﻠﻪ ﺟﺪﻳـﺪ ﻛـﻪ ﻛﻴـﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ  اﺳﺘﻔﺎد اﻧﺠﺎم اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
ﺳـﺒﻚ ﺷـﺒﻴﻪ   ﻧﺎﻣﻴﺪه ﺷﺪه و از ﺟﻨﺲ ﻧـﺮم و (gab eganiarD)
 ﺗﺨﻠﻴﻪ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺣﻔﺮه ﺟﻨـﺐ ﺳـﺎﻳﺮ ﺿﻤﻦ و ﻛﻴﺴﻪ ادراري ﺗﻬﻴﻪ 
ﻣﺤﻔﻈـﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ ﻣﻌﻤـﻮﻟﻲ را ﻧﻴـﺰ ﻧﺪاﺷـﺘﻪ  اﺷﻜﺎﻻت ﻣﻮﺟﻮد در 
  .، اﺳﺖﺑﺎﺷﺪ
  
  ﺑﺮرﺳﻲ روش
 ﺑ ــﺎ )lanoitnevretni(اي اﻳ ــﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌ ــﻪ از ﻧ ــﻮع ﻣﺪاﺧﻠ ــﻪ 
ن آﺑﺎﺷـﺪ، ﻛـﻪ در   ﻣـﻲ)lairt lacinilc(ﻳﻲ ﺑ ـﺎﻟﻴﻨﻲ ﻛﺎرآزﻣـﺎ
  از ﺑﻴﻦ ﺑﻴﻤﺎراﻧﻲ ﻛﻪ در ﻓﺎﺻـﻠﻪ اﺟـﺮاي ﻃـﺮح  ﺑﻴﻤﺎر 05ﺗﻌﺪاد
ﻫـﺎي ﻣﺠﺘﻤـﻊ  در ﺑﺨـﺶ(  68  ﻟﻐﺎﻳـﺖ ﺧـﺮداد58ﺑـﺎن ﻣـﺎه آ)
ﺑـﺴﺘﺮي و ( ص)آﻣﻮزﺷﻲ ﭘﮋوﻫﺸﻲ ﺣـﻀﺮت رﺳـﻮل اﻛـﺮم 
اﻧﺘﺨﺎب و ﻣـﻮرد ﺑﺮرﺳـﻲ ﻗـﺮار  اي داﺷﺘﻪ، ﻧﻴﺎز ﺑﻪ ﻟﻮﻟﻪ ﺳﻴﻨﻪ 
دﺳﺖ ﻪ در ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑ  اﻳﺠﺎد ﺗﻮرش  ﮔﻴﺮي از ﺑﺮاي ﺟﻠﻮ  .اﻧﺪ ﮔﺮﻓﺘﻪ
دﺳ ــﺘﻪ از  ن آ،(ﺑﺮرﺳ ــﻲ ﻣﻴ ــﺰان درد   درﺧ ــﺼﻮﺻﺎً)ﻣ ــﺪه آ
ﺑﻴﻤﺎراﻧﻲ ﻛﻪ ﺗﻮراﻛﻮﺗﻮﻣﻲ ﺷﺪه و ﻳﺎ دﭼـﺎر ﺿـﺎﻳﻌﺎﺗﻲ ﻣﺎﻧﻨـﺪ 
 ازاﻳـﻦ ،اﻧـﺪ ﺷﻜﺴﺘﮕﻲ دﻧﺪه ﺑﻮده و درد ﻗﻔـﺴﻪ ﺳـﻴﻨﻪ داﺷـﺘﻪ 
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺬف و ﻓﻘﻂ ﺑﻴﻤﺎراﻧﻲ ﻛﻪ ﺗﻮراﻛﻮﺳﻜﻮﭘﻲ ﺗﺸﺨﻴـﺼﻲ 
 ﻨ ــﺪ ﭘﻠ ــﻮرال اﻓﻴ ــﻮژن، ﺷ ــﺪه و ﻳ ــﺎ ﺑ ــﻪ دﻻﺋ ــﻞ دﻳﮕ ــﺮي ﻣﺎﻧ 
اﻧﺪﻳﻜﺎﺳﻴﻮن ﮔﺬاﺷﺘﻦ ﻟﻮﻟﻪ  ...ﺧﻮدي و ﻪ ﺑ ﭘﻨﻮﻣﻮﺗﻮراﻛﺲ ﺧﻮد 
ﭘـﺲ   ﺑﻴﻤﺎران اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪه، .اﻧﺪاي داﺷﺘﻪ، ﻟﺤﺎظ ﮔﺮدﻳﺪه  ﺳﻴﻨﻪ
ﻪ ﺑ ـ از ﺗﻮﺿﻴﺢ ﻛﺎﻓﻲ و اﺧﺬ رﺿﺎﻳﺖ ﺑﺮاي ﺷـﺮﻛﺖ در ﻃـﺮح، 
در . اﻧـﺪ ﻧﻔﺮي ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘـﻪ  52ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﻲ در دو ﮔﺮوه 
 ﻣﻌﻤـﻮﻟﻲ و در (elttob tsehc) ﻳـﻚ ﮔـﺮوه از ﻣﺤﻔﻈـﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ 
  .اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳﺖ( ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ) ﮔﺮوه دوم از وﺳﻴﻠﻪ ﺟﺪﻳﺪ
ﺻـﻮرت ﺷـﻤﺎﺗﻴﻚ ﻪ ﻛﻴـﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ ﻣـﻮرد ﻧﻈـﺮ اﺑﺘـﺪا ﺑـ
ﻃﺮاﺣﻲ و ﺳﭙﺲ ﺑﻪ ﻳﻚ ﺷـﺮﻛﺖ ﺳـﺎزﻧﺪه وﺳـﺎﺋﻞ ﻃﺒـﻲ در 
اﻳـﻦ ﻛﻴـﺴﻪ ﺣـﺎوي  .ﺧـﺎرج از ﻛـﺸﻮر ﺳـﻔﺎرش داده ﺷـﺪ 
ي ﺧﺎﺻﻲ ﺑﻮده و در ﻋﻴﻦ ﺣﺎل ﻛﻪ ﻣﻮﺟﺐ ﺧـﺮوج ﻫﺎ درﻳﭽﻪ
 ﺣﺮﻛﺖ دم و ) اﺳﺘﻔﺎده از ﻧﻴﺮوي ﭘﻤﭗ رﻳﻪ ﻣﺤﺘﻮﻳﺎت ﺟﻨﺐ ﺑﺎ 
ن ﺑـﻪ ﻓـﻀﺎي ﭘﻠـﻮر آﮔﺮدد، از ﺑﺮﮔـﺸﺖ  ﻣﻲ و ﺟﺎذﺑﻪ ( ﺑﺎزدم
ﻧﻜـﻪ ﭼﻬـﺎر آﭘﺲ از . (1 ﺷﻤﺎره ﺷﻜﻞ) ﻧﻤﺎﻳﺪ ﻣﻲ ﻧﻴﺰ ﻣﻤﺎﻧﻌﺖ 
 ﺷـﻜﻞ )ﻣـﺎده ﮔﺮدﻳـﺪ آﻧﻤﻮﻧﻪ اوﻟﻴﻪ ﺗﻮﺳﻂ ﺷـﺮﻛﺖ ﺳـﺎزﻧﺪه 
ﻫﺎ ﺑﺎ ﮔﻨﺠﺎﻳﺶ ﺗﻘﺮﻳﺒـﻲ دو ﻟﻴﺘـﺮ  نآ ﻳﻚ ﻧﻤﻮﻧﻪ از ،(2ﺷﻤﺎره 
ﺨﻠﻴﻪ ﻳﻚ ﻃﺮﻓﻪ، اﻧﺘﺨﺎب و ﺳـﻔﺎرش  ﭼﻬﺎر درﻳﭽﻪ ﺗ ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ 
  .داده ﺷﺪ
  
  
   ﺷﻜﻞ ﺷﻤﺎﺗﻴﻚ ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ ﺳﻔﺎرش داده ﺷﺪه-1ﺷﻤﺎره ﺷﻜﻞ 
  
  
   ﻧﻤﻮﻧﻪ اوﻟﻴﻪ ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ ﺳﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪه-2ﺷﻤﺎره ﺷﻜﻞ 
  
 دﻛﺘﺮ ﺣﻤﻴﺪرﺿﺎ ﻛﺪﺧﺪاﻳﻲ  ﻠﻮر ﺑﺎ ﭼﺴﺖ ﺑﺎﺗﻞ ﺑﺮاي ﺗﺨﻠﻴﻪ ﻓﻀﺎي ﭘ(ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ) ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻛﺎرﺑﺮد وﺳﻴﻠﻪ ﺟﺪﻳﺪ
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  ﺳـﺎﻋﺖ از 6ﭘﺲ از ﺛﺒﺖ اﻃﻼﻋـﺎت دﻣـﻮﮔﺮاﻓﻲ، در ﻓﺎﺻـﻠﻪ 
  ﺑـ ــﺎ اﺳـ ــﺘﻔﺎده از روش اي وزﻣـ ــﺎن ﮔﺬاﺷـ ــﺘﻦ ﻟﻮﻟـ ــﻪ ﺳـ ــﻴﻨﻪ 
ﺗﻮﺳﻂ  (4) در ﻣﻮرد ﺷﺪت درد)SAV( elacS eugolanA lausiV
ﺑﻴﻤﺎران ﻣﻮرد ﭘﺮﺳﺸﮕﺮي ﻗـﺮار  ﻣﻮزش دﻳﺪه، آﻛﺎدر ﭘﺮﺳﺘﺎري 
ﻪ ﺘﺎﻳﺞ ﺑ ـﻧﻓﻮاﺻﻞ ﻣﻌﻴﻦ اﻳﻦ ارزﻳﺎﺑﻲ ﺗﻜﺮار، و ﻪ ﺳﭙﺲ ﺑ  ﮔﺮﻓﺘﻪ و 
( teehs kroW)  در ﺑﺮﮔﻪ ﻛـﺎري (01 اﻟﻲ 1 درﺟﻪاز  )ﻣﺪهآدﺳﺖ 
ﻫﺎي ﺑﻌـﺪ ﻫـﺮ دو ﮔـﺮوه از در روز  .ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ ﺛﺒﺖ ﮔﺮدﻳﺪه اﺳﺖ 
ﺷـﺎﻣﻞ اﻣﻜـﺎن ﺟﺎﺑﺠـﺎﻳﻲ و ) ﺘﻤﻨﺪي ﺑﻴﻤـﺎران ﻧﻈﺮ ﻣﻴـﺰان رﺿـﺎﻳ 
ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳـﻲ ( ﺗﺤﺮك ﺑﻴﻤﺎر و ﻧﻴﺰ ﺳﻬﻮﻟﺖ در ﺗﻌﻮﻳﺾ وﺳﻴﻠﻪ 
داراي درن ﻟﻮﻟـﻪ   ﻃﻮل ﻣـﺪﺗﻲ ﻛـﻪ ﺑﻴﻤـﺎر ،ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ .ﻨﺪﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘ 
، ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺗﻌﺪاد وﺳﻴﻠﻪ اﺳـﺘﻔﺎده ﺷـﺪه در ﻫـﺮ دو اي ﺑﻮده  ﺳﻴﻨﻪ
ﮔﺮوه و ﺑﺎﻻﺧﺮه ﺗﺸﺨﻴﺺ ﺑﻴﻤﺎري واﻧﺪﻳﻜﺎﺳﻴﻮن ﮔﺬاﺷﺘﻦ ﻟﻮﻟـﻪ 
  .ﺑﻮدﻫﺎي ﺛﺒﺖ ﺷﺪه  ز دﻳﮕﺮ ﺷﺎﺧﺺ ااي ﺳﻴﻨﻪ
 ﻣـﺪه ﺑـﺎ اﺳـﺘﻔﺎده از آدﺳﺖ ﻪ  ﻛﻠﻴﻪ اﻃﻼﻋﺎت ﺑ ،در ﻧﻬﺎﻳﺖ 
 ﻣﻮرد ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ آﻣﺎري ﻗـﺮار ﮔﺮﻓﺘـﻪ SSPS اﻓﺰار ﻧﺮم
 ﺑ ــﺮاي ﻣﺘﻐﻴـ ـــﺮﻫﺎي ﻛﻤ ــﻲ از آزﻣـ ـــﻮن آﻣــ ـــﺎري  .اﺳ ــﺖ
 و ﺑ ــﺮاي ﺗﺠﺰﻳ ــﻪ و ﺗﺤﻠﻴ ــﻞ tseT selpmaS tnednepednI
ﺘﻔﺎده ﺷـﺪه و  اﺳ ـerauqs ihCﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﻛﻴﻔـﻲ از آزﻣـﻮن 
  .در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ دار  ﻣﻌﻨﻲ<eulav P0/50
 
  ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﻫـﺎي ﺗـﺮﻳﻦ ﺷـﺎﺧﺺ  ﻛﻪ از ﻣﻬﻢ ،ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻴﺰان ﺷﺪت درد 
ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺷﺪت درد در ﺑﻴﻤـﺎران  ﻣﻮرد ﻧﻈﺮ ﺑﻮده، 




  ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺷﺪت درد ﺑﻴﻤﺎران ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﻧﻮع وﺳﻴﻠﻪ - 1 ﺷﻤﺎرهﻧﻤﻮدار 
  
(. 1ﻧﻤـﻮدار ﺷـﻤﺎره )اﺳـﺖ  ﺑـﻮده 5/5 (elttob tsehC) ﺗﺨﻠﻴـﻪ 
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ از ﻧﻈﺮ رﺿﺎﻳﺘﻤﻨﺪي ﺑﻴﻤﺎران ﻛـﻪ ﺷـﺎﻣﻞ ﺳـﻬﻮﻟﺖ در 
ﺟﺎﺑﺠﺎﻳﻲ و ﻧﻴﺰ اﻣﻜﺎن ﺗﻌﻮﻳﺾ وﺳﻴﻠﻪ ﺑﻮده در ﮔﺮوه ﺑﺎ ﻛﻴـﺴﻪ 
 ،ز رﺿﺎﻳﺖ داﺷﺘﻪاز ﺑﻴﻤﺎران اﺑﺮا%  18( gab eganiarD)ﺗﺨﻠﻴﻪ 
ﻣﻌﻤﻮﻟﻲ ( elttob tsehC) ﮔﺮوه ﺑﺎ ﻣﺤﻔﻈﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ در ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ در
 .(2ﻧﻤ ــﻮدار ﺷــﻤﺎره ) ﺑ ــﻮده اﺳــﺖ%  34اﻳ ــﻦ ﻣﻴ ــﺰان ﻣﻌ ــﺎدل 
 ﺷﺎﺧﺺ دﻳﮕـﺮي ﻛـﻪ از ﺟﻤﻠـﻪ اﻫـﺪاف اﺻـﻠﻲ ﻃـﺮح ،ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ
 ﻛﻪ از اﻳﻦ ﺣﻴﺚ ﻧﻴﺰ در ﺑﻴﻤﺎران  اﺳﺖ ﻣﺪت زﻣﺎن ﺑﺴﺘﺮي  ﺑﻮده،
و ﺑـﺮاي ﮔـﺮوه ﺑـﺎ روز  5/ 3 ﻃﻮر ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ ﻪ ﺑﺎ ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ ﺑ 
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  ﺪت زﻣﺎن ﺑﺴﺘﺮي ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﻧﻮع وﺳﻴﻠﻪﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣ -3ﻧﻤﻮدار ﺷﻤﺎره 
  
اي در ﺑﻴﻤـﺎران از  ﺑـﻪ ﻟﻮﻟـﻪ ﺳـﻴﻨﻪ (noitacidnI )ﺖ ﻧﻴـﺎز ﻋﻠ
ﺑـﺮاي در اﻳـﻦ راﺑﻄـﻪ . ﻫﺎي ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ اﺳﺖ دﻳﮕﺮ ﺷﺎﺧﺺ 
ﻧﻴـﺰ ﺑـﺎ  ﺑﻴﻤـﺎر %( 63) 81  ﭘﻨﻮﻣﻮﺗـﻮراﻛﺲ و  ﺑﺎ ﺑﻴﻤﺎر%( 04 )51
ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ .  ﮔﺬاﺷﺘﻪ ﺷـﺪ ايﺗﺸﺨﻴﺺ ﭘﻠﻮرال اﻓﻴﻮژن ﻟﻮﻟﻪ ﺳﻴﻨﻪ 
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 از درن ﻟﻮﻟـﻪ ،ﺑﻴﻤﺎر ﻧﻴﺰ ﺑـﺎ وﺟـﻮد ﻫﻤﻮﺗـﻮراﻛﺲ %( 01) 5در 
  .اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳﺖﺑﺮاي ﺗﺨﻠﻴﻪ ﺣﻔﺮه ﭘﻠﻮر اي  ﺳﻴﻨﻪ
 در ﻧﻈـﺮ ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺷـﺪه ﺷـﺎﻣﻞ  ﻓﺮﻋـﻲ ﻫـﺎي  ﺷـﺎﺧﺺ ﺳﺎﻳﺮ
ﻣﻴﺰان  ﻣﺤﻞ ﺳﻜﻮﻧﺖ و اﻃﻼﻋﺎت دﻣﻮﮔﺮاﻓﻴﻚ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﺳﻦ، ﺟﻨﺲ، 
داري ﺑـﻴﻦ دو ﮔـﺮوه  ﺑﻮده ﻛﻪ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ ﺗﺤﺼﻴﻼت ﺑﻴﻤﺎران 
ﻌـﺪاد  ﺗ ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ . ﻧﺪاﺷـﺘﻪ اﺳـﺖ ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ وﺟﻮد 
وﺳـﻴﻠﻪ ﻣـﻮرد اﺳـﺘﻔﺎده ﺑـﺮاي ﻫـﺮ ﻳـﻚ از ﺑﻴﻤـﺎران از دﻳﮕـﺮ 
ﻃﻮر ﻪ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ در اﻳﻦ ارﺗﺒﺎط ﻧﻴﺰ ﺑ ﻫﺎي ﺛﺒﺖ ﺷﺪه ﻣﻲ  ﺷﺎﺧﺺ
ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺑﺮاي ﺑﻴﻤﺎران ﺑﺎ ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ ﻳﻚ ﻛﻴﺴﻪ و در ﮔﺮوه ﺑـﺎ 
  . وﺳﻴﻠﻪ ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ2/4ﻣﺤﻔﻈﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ 
  
  ﺑﺤﺚ
ﻣﺪه ﻣﻴﺰان ﺷﺪت درد درﺑﻴﻤﺎران آدﺳﺖ ﻪ  ﺑ ﺑﺮ ﻣﺒﻨﺎي ﻧﺘﺎﻳﺞ 
ﻣﺮاﺗـﺐ ﻛﻤﺘـﺮ از ﮔـﺮوه ﻪ ﺑ ـ( gab eganiarD)ﺑﺎ ﻛﻴـﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ 
ﺟﻬـﺖ اﻫﻤﻴـﺖ  نآاﻳﻦ ﻣﻮﺿـﻮع از  .ﺑﺎﻣﺤﻔﻈﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ ﺑﻮده اﺳﺖ 
ﺛﻴﺮ ﺄ ﺑﺮ ﺗﻬﻮﻳﻪ رﻳﻮي ﺗ ـﺎًﻛﻨﺪ ﻛﻪ درد ﻗﻔﺴﻪ ﺳﻴﻨﻪ ﻣﺴﺘﻘﻴﻤ  ﻣﻲ ﭘﻴﺪا
 در ﺑﻴﻤـﺎران  ﻛـﺎﻫﺶ ﺷـﺪت درد ﺧـﺼﻮﺻﺎً، ﻟ ـﺬا.ﮔـﺬارد ﻣـﻲ
ﺗـﺮﻳﻦ ﻋﻮاﻣـﻞ ﻣﺼﺪوم و ﻳﺎ ﭘﺲ از ﻋﻤﻞ ﺟﺮاﺣﻲ از ﺟﻤﻠﻪ ﻣﻬـﻢ 
ﻫﻤﮕﻦ  .(5)ﺛﺮ در ﻣﻤﺎﻧﻌﺖ از ﺑﺮوز ﻋﻮارض ﺑﻌﺪي ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮد ﺆﻣ
ﻛﻨﻨﺪه ﻛﻪ اﻳﺠـﺎد ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺨﺪوش  ﻧﻤﻮدن ﺑﻴﻤﺎران و ﺣﺬف ﺳﺎﻳﺮ 
ﺑـﻪ ...( ﻣﺎﻧﻨﺪ ﺗﻮراﻛﻮﺗﻮﻣﻲ وﻳﺎ ﺷﻜـﺴﺘﮕﻲ دﻧـﺪه و )ﻛﻨﻨﺪ درد ﻣﻲ 
  .ﺻﺤﺖ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻧﺘﺎﻳﺞ اﺧﺬ ﺷﺪه ﻛﻤﻚ ﻧﻤﻮده اﺳﺖ
ﻪ ﻗـﺮار ﻄﺎﻟﻌﻢ دﻳﮕﺮي ﻛﻪ در اﻳﻦ ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻮرد ﻣ ﺷﺎﺧﺺ ﻣﻬ 
ﻣﻴﺰان رﺿﺎﻳﺖ ﺑﻴﻤﺎران از اﻣﻜﺎن ﺟﺎﺑﺠـﺎﻳﻲ و ﺗﺤـﺮك ﺑـﺎ  ﮔﺮﻓﺘﻪ،
اي اﺳﺖ ﻛﻪ از اﻳﻦ ﺣﻴـﺚ ﻧﻴـﺰ ﮔـﺮوه ﺑـﺎ ﻛﻴـﺴﻪ وﺟﻮد ﻟﻮﻟﻪ ﺳﻴﻨﻪ 
ﻣﺮاﺗﺐ رﺿﺎﻳﺘﻤﻨﺪي ﺑﻴـﺸﺘﺮي ﻧـﺴﺒﺖ ﻪ ﺑ( gab eganiarD) ﺗﺨﻠﻴﻪ
 اﻳـﻦ  %(.34در ﻣﻘﺎﺑـﻞ % 18)اﻧـﺪ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﺑﺎ ﻣﺤﻔﻈﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ داﺷـﺘﻪ 
  ن ﺟﻬ ــﺖ ﻗﺎﺑ ــﻞ ﺗﻮﺟﻴ ــﻪ اﺳــﺖ ﻛ ــﻪ ﻣﺤﻔﻈ ــﻪ ﺗﺨﻠﻴ ــﻪ آﺗﻔ ــﺎوت از 
ﻛﻨﻨـﺪه در ﭘـﺎﻳﻴﻦ ﺗﺨـﺖ  ﻣﻌﻤﻮﻟﻲ ﺑﺎ ﻟﻮﻟـﻪ ﻣﺘـﺼﻞ (elttob tsehC)
ن در ﻫﻨﮕﺎم آﺑﻴﻤﺎر ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ و ﺑﺎ وﺟﻮد ﺳﻨﮕﻴﻨﻲ و ﺛﺎﺑﺖ ﺑﻮدن 
ﻛـﺸﻴﺪﮔﻲ ﻟﻮﻟـﻪ  ﺣﺮﻛﺖ ﻣﻮﺟـﺐ اﺣـﺴﺎس درد ﺷـﺪﻳﺪ ﻧﺎﺷـﻲ از 
 ،(gab eganiarD) ﻛﻪ ﻛﻴـﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ   درﺣﺎﻟﻲ(6)،ﮔﺮدد اي ﻣﻲ ﻪﻨﺳﻴ
 و اﻣﻜﺎن ﺗﺤـﺮك  ﻣﺘﺼﻞ ﺷﺪه  ﺑﻴﻤﺎر ﺑﻪ ﻛﻤﺮ  اﻳﻦ ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ را دارد ﺗﺎ 
  (.4و3 ﺷﻤﺎره اﺷﻜﺎل)ﺑﻴﺸﺘﺮي را ﻓﺮاﻫﻢ ﺳﺎزد 
  
  
  اي اﺗﺼﺎل ﺑﻪ ﻟﻮﻟﻪ ﺳﻴﻨﻪ و  ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ در ﻛﻨﺎر ﺑﻴﻤﺎر-3 ﺷﻤﺎره ﺷﻜﻞ
  
 ﻋﻼوه ﺑﺮﻧﻜﺎت ذﻛﺮ ﺷﺪه در ﻫﻨﮕﺎم  ﺗﻌﻮﻳﺾ ﻣﺤﻔﻈﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ 
 اﺳـﺘﺮﻳﻞ ﻂﻳﺳـﺖ ﺿـﻤﻦ رﻋﺎﻳـﺖ ﺷـﺮا ا ﻻزم(elttob tsehC)
ﻧﺤﻮي ﻛﻪ ﻟﻮﻟﻪ ﺑﻠﻨﺪ ﻪ  ﺑ ،ن رﻳﺨﺘﻪ ﺷﻮد آدرون ﻪ ﻧﺮﻣﺎل ﺳﺎﻟﻴﻦ ﺑ 
اﻳـﻦ در  (2و1).ﻣﺘﺮ در ﻣﺎﻳﻊ ﻗﺮار ﮔﻴـﺮد  ﺳﺎﻧﺘﻲ 3 ﺗﺎ 2ﻣﺤﻔﻈﻪ ﺑﻴﻦ 
ﺑـﺪون ﻧﻴـﺎز ﺑـﻪ ﻣـﺎﻳﻊ   و راﺣﺘﻲﻪ ﺣﺎﻟﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ ﺑ 
 ،ﻣـﻮزش ﻣﺨﺘـﺼﺮ آ ﻗﺎﺑـﻞ ﺗﻌـﻮﻳﺾ ﺑـﻮده و ﺣﺘـﻲ ﺑـﺎ اﺿﺎﻓﻲ
  .ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ ﭘﺬﻳﺮ ﺎنﺗﻮﺳﻂ اﻓﺮاد ﻋﺎدي و ﻫﻤﺮاﻫﺎن ﺑﻴﻤﺎر ﻧﻴﺰ اﻣﻜ
اي ﮔـﺮﻓﺘﻦ ﺑﻴﻤـﺎري زﻣﻴﻨـﻪ  ﻧﻈـﺮ  ﻫﺮ ﭼﻨﺪ ﺑﻴﻤﺎران ﺑﺪون در 
ﻃـﻮر ﺗـﺼﺎدﻓﻲ در دو ﮔـﺮوه ﻪ ﺑ ـ اي،ﺑﻪ ﻟﻮﻟﻪ ﺳﻴﻨﻪ  وﻋﻠﺖ ﻧﻴﺎز 
وﻟـﻲ ﻣﻴـﺎﻧﮕﻴﻦ ﻣـﺪت زﻣـﺎن ﺑـﺴﺘﺮي در  ﻧـﺪ، ﺑﻮدﻗـﺮار ﮔﺮﻓﺘـﻪ
 ﻳﮕـﺮ  ﻛﻤﺘﺮاز ﮔـﺮوه د (gab eganiarD) ﺑﻴﻤﺎران ﺑﺎ ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ
ﺪ ﻣﺮﺑـﻮط ﺑـﻪ درد ﺗﻮاﻧ ـﻛـﻪ ﻣـﻲ ( 3ﻧﻤﻮدار ﺷﻤﺎره )ﺑﻮده اﺳﺖ 
ﺟﺎﺑﺠﺎﻳﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﺑﻴﻤـﺎران ﮔـﺮوه اول و در  ﻛﻤﺘﺮ و ﻳﺎ ﺗﺤﺮك و 
  .ﻫﺎ ﺑﺎﺷﺪ نآﻧﺘﻴﺠﻪ ﺗﺴﺮﻳﻊ در ﺑﻬﺒﻮدي و ﻛﺎﻫﺶ ﻣﺪت ﺑﺴﺘﺮي 
ي ﭘﺮداﺧﺘﻲ ﻧﻴﺰ ﻫـﺮ ﭼﻨـﺪ در ﺣـﺎل ﺣﺎﺿـﺮ ﻫﺎاز ﻧﻈﺮ ﻫﺰﻳﻨﻪ 
 دﻛﺘﺮ ﺣﻤﻴﺪرﺿﺎ ﻛﺪﺧﺪاﻳﻲ  ﻠﻮر ﺑﺎ ﭼﺴﺖ ﺑﺎﺗﻞ ﺑﺮاي ﺗﺨﻠﻴﻪ ﻓﻀﺎي ﭘ(ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ) ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻛﺎرﺑﺮد وﺳﻴﻠﻪ ﺟﺪﻳﺪ
 571ﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ اﻳﺮان     7831  و زﻣﺴﺘﺎنﭘﺎﺋﻴﺰ / 16و  06ﺷﻤﺎره / دورة ﭘﺎﻧﺰدﻫﻢ 
 در داﺧـﻞ ﻛـﺸﻮر ﺳـﺎﺧﺘﻪ (gab eganiarD) ﻛﻴـﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ
ﺘﺮي ﺗـﺮ ﺑـﻮدن ﻣـﺪت ﺑـﺴ  وﻟﻲ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻛﻮﺗـﺎه ،ﺷﻮد ﻧﻤﻲ
در اﻳﻦ ﮔﺮوه و ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺗﻌﺪاد ﻛﻤﺘﺮ ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﺑﻴﻤﺎران 
، (2/4 در ﻣﻘﺎﺑ ــﻞ 1)از آن در ﻣﻘﺎﻳ ــﺴﻪ ﺑ ــﺎ ﻣﺤﻔﻈ ــﻪ ﺗﺨﻠﻴ ــﻪ 
ﺗﻮان اﻧﺘﻈﺎر داﺷﺖ ﻛﻪ ﻫﺰﻳﻨﻪ ﺗﻤﺎم ﺷﺪه ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻣﺤﻔﻈﻪ  ﻣﻲ
  . ﻣﻌﻤﻮﻟﻲ ﺑﻪ ﻣﺮاﺗﺐ ﻛﻤﺘﺮ ﺑﺎﺷﺪ)elttob tsehC(ﺗﺨﻠﻴﻪ 
  
  
  ه اﺳﺖﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ در ﺣﺎﻟﻲ ﻛﻪ ﺑﻴﻤﺎر اﻳﺴﺘﺎد -4 ﺷﻤﺎره ﺷﻜﻞ
  
رﻏﻢ ﻣﺤﺴﻨﺎت ذﻛﺮ ﺷـﺪه در ﺧـﺼﻮص ﻛﻴـﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴـﻪ،  ﻋﻠﻲ
  ن، آذﻛﺮ اﻳﻦ ﻧﻜﺘﻪ ﻧﻴﺰ ﺿﺮوري اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻗـﻮام ﻧـﺮم 
در  ﻣﻮارد ﻣﺤﺪودي ﻛﻪ ﻧﻴﺎز ﺑﻪ اﻳﺠـﺎد  ﻓـﺸﺎر ﻣﻨﻔـﻲ ﺑﻴـﺸﺘﺮ  در
ﺑﺎﺷﺪ، اﻣﻜـﺎن اﺳـﺘﻔﺎده  ﻣﻲ( ﺳﺎﻛﺸﻦ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از )ﻓﻀﺎي ﭘﻠﻮر 
ﻛﻴـﺴﻪ  ﻪﺻـﻮرﺗﻲ ﻛ ـ ﻫﻤﭽﻨـﻴﻦ در  .اﻳﻦ وﺳﻴﻠﻪ وﺟـﻮد ﻧـﺪارد  از
ﺗﺨﻠﻴﻪ در زﻳﺮ ﺑﺪن ﺑﻴﻤﺎر ﻗﺮار ﮔﻴﺮد، ﻣﻮﺟﺐ اﺷـﻜﺎل در ﻋﻤﻠﻜـﺮد 
ﺳـﺖ ﺑـﻪ ﺑﻴﻤـﺎران در  اﻻزم ﻫﻤـﻴﻦ ﻣﻨﻈـﻮرﻪ ﺑـ ن ﮔﺮدﻳـﺪه وآ
ن در ﻛﻨﺎر آ از ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ و ﻃﺮز ﻗﺮار دادن ﺧﺼﻮص ﻣﺮاﻗﺒﺖ 
  (4 ﺷﻤﺎره ﺷﻜﻞ) ﻣﻮزش ﻻزم داده ﺷﻮدآﺑﺪن 
  
  ﮔﻴﺮي ﻧﺘﻴﺠﻪ
ي ﻣﺤﻔﻈـﻪ ﺟﺎﻪ  ﺑ(gab eganiarD)اﺳﺘﻔﺎده از ﻛﻴﺴﻪ ﺗﺨﻠﻴﻪ 
اي ﺑﺮاي ﻛﻠﻴﻪ ﺑﻴﻤـﺎراﻧﻲ ﻛـﻪ ﻟﻮﻟـﻪ ﺳـﻴﻨﻪ  (elttob tsehC)ﺗﺨﻠﻴﻪ 
ﻧﻜﻪ ﻧﻴﺎز ﺑﻪ اﺳﺘﻔﺎده از ﺳﺎﻛﺸﻦ ﺑﺮاي اﻳﺠـﺎد آﺷﺮط ﻪ  ﺑ ،داﺷﺘﻪ
ﺗﻮاﻧـﺪ ﺑـﺎ ﻓﺸﺎر ﻣﻨﻔﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮ در ﻓﻀﺎي ﭘﻠﻮرﻧﺪاﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪ، ﻣﻲ 
ﻣﺤﺘﻮﻳـﺎت ﻓـﻀﺎي ﭘﻠـﻮر را ﺗﺨﻠﻴـﻪ  درد ﻛﻤﺘﺮ و راﺣﺘﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮ 
  .ﺗﺮ ﻧﻤﺎﻳﺪ  ﻛﻮﺗﺎهﻧﻤﻮده و ﺣﺘﻲ ﻣﺪت ﺑﺴﺘﺮي ﺑﻴﻤﺎررا ﻧﻴﺰ
  
  ﺗﻘﺪﻳﺮ و ﺗﺸﻜﺮ
ﻫـﺎي رﻳـﻪ و ﻋﻠـﻮم  از ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﺑﻴﻤـﺎري وﺳﻴﻠﻪ ﺑﺪﻳﻦ
ﻛﺎدر ﭘﺮﺳﺘﺎري ﻣﺠﺘﻤﻊ ﺣـﻀﺮت رﺳـﻮل رﻳﻮي و ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ از 
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Comparative Study of New Drainage Device (Drainage Bag) and 
Chest Bottle for Pleural Cavity Drainage 
  
  






Background and Aim: Chest tube has been used as a close drainage system for evacuation of 
pleural cavity after thoracic surgery and in traumatic patients.Today, the chest bottles are made from 
hard and fragile  material that may be broken easily. Also chest bottle needs sterile saline solution for 
proper functioning. This causes heaviness with pressure effect on the chest wall, resulting in severe 
pleuritic pain and interfering with early ambulation and post operative ventilation. The goal of this study 
is to use a new drainage device that  in addition to draining pleural cavity properly doesnot have the 
other side-effects of the conventional chest bottle. 
Patients and Methods: This interventional clinical-trial was designed to compare the efficacy of new 
drainage device (Drainage bag) and chest bottle for pleural cavity evacuation.In this study, 50 patients 
that were admitted in the wards of Hazrat Rasool Akram hospital and needed chest tube were selected. 
After explaining the proceduce and obtaining their consent, they were divided randomly into two groups 
of 25 each. For one group (25 patients) routine chest bottle was utilized and in the other group (25 
patients) new drainge bag was used as close drainage system of pleural cavity. The two groups were 
compared for severity of pain (by VAS), patient satisfaction and duration of admission. All data were 
analyzed statistically.Independent samples test was used for quantitative variants and qualitative 
variants were analyzed by Chi square test. 
Results: Distribution of mean pain score was 4.2 for drainage bag versus 5.5 for routine chest bottle. 
Similary, in regard to patients satisfaction for movability and changing of device, the rate was 81% for 
drainage bag and 43% for routine chest bottle.Duration of hospitalization was the other item that was 
evaluated; in this relation data showed 5.3 days for drainage bag and 8.7 days for the chest bottle group. 
Conclusion: According to our data it seems that use of new “drainage bag” for evacuation of pleural 
cavity can be as effective as routine chest bottle with less pain, more patient satisfaction and shorthening 
of hospitalization period. 
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